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  و ﻫﺪف ﻪزﻣﻴﻨ
ﺑﺮ روي ﺻﻮرت و ﺑـﺪن ﺳـﺎﻳﺮ اﻓـﺮاد ﺑـﻪ  اﺳﻴﺪ ﭘﺎﺷﻲ ﻋﻤﺪي
ﺗﻮاﻧـﺪ ﺑـﺎ ﺷـﻮد ﻛـﻪ ﻣـﻲ  ﺎم ﺗﻠﻘﻲ ﻣﻲـﻮان ﻳﻚ ﺗﻨﺒﻴﻪ ﻳﺎ اﻧﺘﻘـﻋﻨ
اﺳﺘﻔﺎده از ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺑﺴﻴﺎر ﺟﺰﺋﻲ ﺻﻮرت ﭘﺬﻳﺮد و اﻳﻦ ﻋﻤـﻞ ﺷـﻮم 
ﻫﺪف ﺷـﻮم . اﻟﻌﻤﺮ ﺑﺮ ﻇﺎﻫﺮ ﻓﺮد ﻗﺮﺑﺎﻧﻲ دارد ﺗﺄﺛﻴﺮ زﻳﺎن ﺑﺎر و ﻣﺎدام
ﻋﻨﻮان ﺗﻬﺎﺟﻢ ﺑﺎ ﻣﻮاد ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ ﻧﺎﺑﻮد ﻛﺮدن آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ ﺻﻮرت ﻓﺮد ﺑﻪ 
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻳﻚ ﺗﻨﺒﻴﻪ ﻣﻲ
ﻫﺎي اﻳﻦ اﻗﺪام ﻣﻌﻤﻮﻻً ﺷﺎﻣﻞ ﻣﺸـﻜﻼت ازدواج ﻧﻈﻴـﺮ  اﻧﮕﻴﺰه
اﻣﺘﻨﺎع از ﭘﺬﻳﺮش ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ازدواج، رواﺑـﻂ ﻧﺎﻣﺸـﺮوع ﻳـﺎ اﻧﺠـﺎم 
 :ﭼﻜﻴﺪﻩ
ﺮﺩﻥ ﺯﻧﺪﮔﻲ ـﺪﺗﺎﹰ ﻧﻪ ﺑﺎ ﻫﺪﻑ ﻗﺘﻞ ﺑﻠﮑﻪ  ﺗﻨﺒﻴﻪ ﻳﺎ ﻧﺎﺑﻮﺩ ﮐـﺮﻡ ﻋﻤـﺍﺭﺗﮑﺎﺏ ﺍﻳﻦ ﺟ. ﺷﻮﺩ ﺗﻬﺎﺟﻢ ﺑﺎ ﺍﺳﺘﻔﺎﺩﻩ ﺍﺯ ﺍﺳﻴﺪ ﻳﮑﻲ ﺍﺯ ﺟﺮﺍﺋﻢ ﺑﻴﺮﺣﻤﺎﻧﻪ ﺗﻠﻘﻲ ﻣﻲ :ﻭ ﻫﺪﻑ ﻪﻴﻨﻣﺯ
ﺪﻑ ﺑﺮﺭﺳﻲ ﻣﺤﻞ ﻭ ﺷﺪﺕ ﺳﻮﺧﺘﮕﻲ ـﺍﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫ. ﺩﻫﺪ ﺭﺥ ﻣﻲ ﺩﺭ ﺣﺎﻝ ﺗﻮﺳﻌﻪﻮﺭﻫﺎﻱ ـﻮﻻﹰ ﺩﺭ ﮐﺸـﺰ ﻣﻌﻤـﺁﻣﻴ ﺍﻳﻦ ﻋﻤﻞ ﺧﺸﻮﻧﺖ. ﺮﺩـﮔﻴ ﻲ ﻗﺮﺑﺎﻧﻲ ﺻﻮﺭﺕ ﻣﻲﺍﺟﺘﻤﺎﻋ
  .ﻞ ﻭ ﺭﺍﺑﻄﻪ ﻣﻬﺎﺟﻢ ﻭ ﻣﺼﺪﻭﻡ ﺍﻧﺠﺎﻡ ﺷﺪـﻫﺄﺎﺭﺍﻥ، ﺍﺯ ﻧﻈﺮ ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ، ﻭﺿﻌﻴﺖ ﺗـﺮﺍﻭﺍﻧﻲ ﺑﻴﻤـﻓ ﻭ
ﺗﺎ  ۳۸۳۱ﺑﻴﻤﺎﺭ ﻗﺮﺑﺎﻧﻲ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺑﺎ ﺍﺳﻴﺪ ﻛﻪ ﺩﺭ ﻳﻚ ﻣﻘﻄﻊ ﺯﻣﺎﻧﻲ ﺷﺶ ﺳﺎﻟﻪ ﺍﺯ ﻣﺎﻩ ﺍﺭﺩﻳﺒﻬﺸﺖ  ۹۵، ﭘﺮﻭﻧﺪﻩ ﻧﮕﺮ ﺍﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺮﻭﺭﻱ ﮔﺬﺷﺘﻪ ﺩﺭ: ﻫﺎ ﻣﻮﺍﺩ ﻭ ﺭﻭﺵ
  .ﻣﻮﺭﺩ ﺑﺮﺭﺳﻲ ﻗﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺖ ،، ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺳﻮﺍﻧﺢ ﺳﻮﺧﺘﮕﻲ ﻣﻄﻬﺮﻱ ﻣﺮﺍﺟﻌﻪ ﻧﻤﻮﺩﻧﺪ۹۸۳۱ﺁﺑﺎﻥ 
ﻫﺎﻱ ﺑﺪﻥ ﺩﺭ ﺧﺼﻮﺹ ﺑﺮﻭﺯ ﺟﺮﺍﺣﺖ ﺭﺍ  ﺗﺮﻳﻦ ﺑﺨﺶ ﻫﺎ ﺷﺎﻳﻊ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺻﻮﺭﺕ ﻭ ﺩﺳﺖ. ﺩﺭﺻﺪ ﺯﻥ ﺑﻮﺩﻧﺪ ۹۴ﺩﺭﺻﺪ ﻣﺮﺩ ﻭ  ۱۵ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥ ﻣﻮﺭﺩ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺎﻣﻞ  :ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
  .ﺩﺍﺩﻧﺪ ﻭ ﺑﺎﻻﺧﺮﻩ ﺍﻳﻨﻜﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻬﺎﺟﻤﺎﻥ ﺍﺯ ﺍﻋﻀﺎﻱ ﺧﺎﻧﻮﺍﺩﻩ ﺑﻮﺩﻧﺪ ﺗﺸﮑﻴﻞ ﻣﻲ
ﻞ ﻫﺎ ﻭ ﻓﺎﻣﻴ ﺩﺭ ﺧﺎﻧﻮﺍﺩﻩـ ۳ .ﺣﺎﺩﺛﻪ ﺩﺭ ﺑﻴﻦ ﺯﻧﺎﻥ ﻭ ﻣﺮﺩﺍﻥ ﻓﺮﺍﻭﺍﻧﻲ ﻳﮑﺴﺎﻧﻲ ﺩﺍﺭﺩـ ۲. ﺍﺳﻴﺪ ﭘﺎﺷﻲ ﺩﺭ ﮐﺸﻮﺭﻣﺎﻥ ﻫﻤﭽﻨﺎﻥ ﻳﮏ ﻣﻌﻀﻞ ﺍﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺍﺳﺖـ ۱ :ﺮﻱـﮔﻴ ﻧﺘﻴﺠﻪ
ﺷﺎﻳﺪ ﻣﺤﺪﻭﺩ ﻧﻤﻮﺩﻥ ﺩﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ ﻣﻮﺍﺩ ﻭ ﻋﻮﺍﻣﻞ ﺳﻮﺯﺁﻭﺭ ﻭ ﺧﻄﺮﻧﺎﮎ ﺑﺮﺍﻱ ﻋﺎﻣﻪ ﻣﺮﺩﻡ ﺑﺘﻮﺍﻧﺪ ﺩﺭ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﻴﺰﺍﻥ ﻭﻗﻮﻉ ﺍﻳﻦ ـ ۴ .ﺑﺮﺧﻮﺭﺩﺍﺭ ﺍﺳﺖ ﺍﻱ ﮐﻨﻨﺪﻩ ﻧﮕﺮﺍﻥﺍﺯ ﺷﻴﻮﻉ 
  .ﺛﺮ ﺑﺎﺷﺪﺆﺁﻣﻴﺰ ﻣ ﺟﺮﻡ ﻓﺎﺟﻌﻪ
  ۰۹۳۱، ﺳﺎﻝ ۲، ﺷﻤﺎﺭﻩ ۹۱ﻧﺸﺮﻳﻪ ﺟﺮﺍﺣﻲ ﺍﻳﺮﺍﻥ، ﺩﻭﺭﻩ 
 
ارﺗﺒـﺎط ﺑـﺎ ﻓـﺮد دﻳﮕـﺮ  ﺟﻠـﻮﮔﻴﺮي از  ﻃﻼق ﺑﻪ ﻣﻨﻈـﻮر اﺣﺘﻤـﺎﻻً 
اﻗﺘﺼﺎدي و ﺳﺮﻗﺖ ـ  ﻓﻘﺮ، ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﻮدن ﻃﺒﻘﻪ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ 1.ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻣﻲ
. دﻳﮕﺮ در ﺑﺮوز ﺗﻬﺎﺟﻢ ﺑﺎ اﺳﻴﺪ ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ ﮔـﺮدد از دﻻﻳﻞ ﻋﻤﺪه 
ﻣﻮاد اﺳﻴﺪي و ﺑﺎزي ﻋﻤﺪﺗﺎً در ﺑﺴﻴﺎري از ﻓﺮوﺷـﮕﺎه ﻫـﺎ و ﺑـﺮاي 
و ﻧﻴﺰ اﺳـﺘﻔﺎده  2،ﻫﺎ ﻛﺎرﺑﺮدﻫﺎي ﻣﺘﻔﺎوت از ﻗﺒﻴﻞ رﻓﻊ ﮔﺮﻓﺘﮕﻲ ﻟﻮﻟﻪ
 ﺑﺎﺷـﻨﺪ و ﻣـﻲ  ﻋﻤـﻮم  در ﺑﺎﻃﺮي ﺧﻮدروﻫﺎ ﺑﻪ آﺳﺎﻧﻲ در دﺳـﺘﺮس 
  .ﺷﻮد ﺑﺎﻋﺚ ﺗﺴﻬﻴﻞ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﻓﺮد ﻣﻬﺎﺟﻢ ﻣﻲ اﺣﺘﻤﺎﻻً
آﻣﻴـﺰ ﻋﻤـﻞ ﻓﺎﺟﻌـﻪ  ﻛﻨﻨﺪه ﻧﮕﺮانﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﻣﻴﺰان اﻳ
ﺗﻬﺎﺟﻢ ﺑﺎ ﻣـﻮاد ﺷـﻴﻤﻴﺎﻳﻲ در اﻳـﺮان، ﺑـﺎ ﻫـﺪف ﺑﺮرﺳـﻲ ﻣﺤـﻞ 
ﻓﺮاواﻧﻲ ﺑﻴﻤﺎران از ﻧﻈﺮ ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ،  ﻧﺎﺗﻮﻣﻴﻚ، ﺷﺪت ﺳﻮﺧﺘﮕﻲ وآ
  .ﺻﻮرت ﭘﺬﻳﺮﻓﺖ ﻫﻞ و راﺑﻄﻪ ﻣﻬﺎﺟﻢ و ﻣﺼﺪوم،ﺄوﺿﻌﻴﺖ ﺗ
  ﻫﺎ ﻮاد و روشـﻣ
ﻪ ﺑـﺎ ﻣـﺮور ﻧﮕﺮ اﺳﺖ ﻛ  ـ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻮع ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﮔﺬﺷﺘﻪ
ﺑﻴﻤﺎر ﭘـﺬﻳﺮش ﺷـﺪه در ﻳـﻚ دوره ﺷـﺶ ﺳـﺎﻟﻪ در  95ﭘﺮوﻧﺪه 
ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﻣﻄﻬﺮي ﺗﻬﺮان اﻧﺠﺎم ﺷـﺪ  ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺳﻮاﻧﺢ ﺳﻮﺧﺘﮕﻲ و
ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ و  ﻧﺎﺗﻮﻣﻴﻚ آﺳﻴﺐ، ﺷﺪت آﺳﻴﺐ،آﻣﺤﻞ : و ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي
  .راﺑﻄﻪ ﻣﻬﺎﺟﻢ و ﻣﺼﺪوم ﻣﻮرد ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
  ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
درﺻﺪ  15ﻦ ﺗﻌﺪاد، ﺑﻴﻤﺎر ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ، از اﻳ 95
ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ . زن ﺑﻮدﻧـﺪ ( ﺑﻴﻤـﺎر  92)درﺻـﺪ  94ﻣﺮد و ( ﺑﻴﻤﺎر 03)
ﺳـﺎﻟﻪ و  4ﺳـﺎل، ﺟـﻮاﻧﺘﺮﻳﻦ ﻓـﺮد  63ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳـﻨﻲ ﺑﻴﻤـﺎران 
ﺑـﻪ دﻟﻴـﻞ %( 8/4)ﺑﻴﻤﺎر  5ﺗﻌﺪاد . ﺳﺎﻟﻪ ﺑﻮدﻧﺪ 47ﺗﺮﻳﻦ ﻓﺮد  ﻣﺴﻦ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ درﺟـﻪ ﺟﺮاﺣـﺖ در ﺑـﻴﻦ . ﺷﺪت ﺟﺮاﺣﺎت ﺟﺎن ﺑﺎﺧﺘﻨﺪ
  .ﺢ ﻛﻞ ﺑﺪن ﺑﻮددرﺻﺪ ﻣﺴﺎﺣﺖ ﺳﻄ 03ﺑﻴﻤﺎران ﻣﻌﺎدل 
ﭘﻨﺠـﺎه (. 1ﺟﺪول ) آﻧﻬﺎ ﻣﺘﺄﻫﻞ ﺑﻮدﻧﺪ% 17 اﻛﺜﺮ ﺑﻴﻤﺎران ﻳﻌﻨﻲ
درﺻﺪ ﺑﻴﻤﺎران زن ﺗﻮﺳﻂ ﻫﻤﺴﺮ ﻳﺎ اﻗﻮام ﺧﻮد و ﺑﻘﻴﻪ ﺗﻮﺳﻂ اﻓﺮاد 
ﺑﻴﻤـﺎران ﻣـﺮد ﺗﻮﺳـﻂ . ﻏﺮﻳﺒﻪ ﻣﻮرد ﺣﻤﻠﻪ ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺑﻮدﻧـﺪ 
ﻳﺎ در ﺧﻼل ( درﺻﺪ 63)، اﻓﺮاد ﻧﺎﺷﻨﺎس (درﺻﺪ 21)ﻫﻤﺴﺮان ﺧﻮد 
در ﺳـﺎﻳﺮ ﻣـﻮارد . ﻪ واﻗﻊ ﺷﺪه ﺑﻮدﻧـﺪ ﻣﻮرد ﺣﻤﻠ( درﺻﺪ 71)ﻧﺰاع 
ﻫﺎي ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻣﻬﺎﺟﻤـﺎن در ﭘﺮوﻧـﺪه ﺑﻴﻤـﺎران  ، داده(درﺻﺪ 53)
ﺑﺎ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻦ ﺳـﻮاﺑﻖ ﺑﻴﻤـﺎران، (. 2ﺟﺪول ) درج ﻧﮕﺮدﻳﺪه ﺑﻮد
 21درﺻﺪ ﻣـﻮارد ﻫﻤﺴـﺮان،  23/2ﺳﺖ ﻛﻪ در ا ﻫﺎ ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ اﻳﻦ داده
درﺻﺪ اﻓﺮاد ﻧﺎﺷﻨﺎس ﻋﺎﻣـﻞ ﺗﻬـﺎﺟﻢ  93درﺻﺪ اﻋﻀﺎي ﺧﺎﻧﻮاده و 
درﺻﺪ ﻧﺎﺷﻲ از ﻧـﺰاع و دزدي و ﻳـﻚ ﻣـﻮرد  51/2ه و ﺑﺎﻻﺧﺮه ﺑﻮد
ﭼﻬﻞ درﺻﺪ ﻗﺮﺑﺎﻧﻴﺎن . ﻧﺎﺷﻲ از ﺧﻮدﻛﺸﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ( درﺻﺪ 1/6)
ﻮرد ﻗﺮﺑﺎﻧﻴﺎن زن ﺣـﺪود ـﻣ ﺰان درـﺮد ﺑﻮدﻧﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ ﻣﻴـﻣﺮد، ﻣﺠ
روز ﺑﻮد و ﺣﺪود  93ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ دوره ﺑﺴﺘﺮي ﺑﻴﻤﺎران . درﺻﺪ ﺑﻮد 21
درﺻﺪ ﻛـﻞ ﺳـﻄﺢ  02 ﺗﺎ 01ﮕﻲ ﻣﻌﺎدل ـدرﺻﺪ ﺑﻴﻤﺎران ﺳﻮﺧﺘ 04
  .ﺑﺪن را داﺷﺘﻨﺪ
درﺻﺪ ﻣﻮارد ﻣﺸﺎﻫﺪه  27/8آﺳﻴﺐ ﭼﻬﺮه ﺑﻪ ﻃﻮر ﺷﺎﻳﻊ و در 
ﻫـﺎي ، ﺗﻨـﻪ و اﻧـﺪام (ﻫـﺎ  دﺳﺖ)ﻫﺎي ﺣﺮﻛﺘﻲ ﻓﻮﻗﺎﻧﻲ  اﻧﺪام. ﮔﺮدﻳﺪ
درﺻـﺪ و  76/7درﺻﺪ،  68/4ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ در ( ﭘﺎﻫﺎ)ﺣﺮﻛﺘﻲ ﭘﺎﻳﻴﻨﻲ 
درﺻﺪ ﻣـﻮارد  98/8ﺑﻴﻤﺎران در . درﺻﺪ ﻣﻮارد درﮔﻴﺮ ﺑﻮدﻧﺪ 23/2
درﺻـﺪ  67ﻲ دﺑﺮﻳﺪﻣﺎن ﻳﺎ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ و در ﺗﺤﺖ ﺟﺮاﺣ
 .ﻣﻮارد ﺣﺪاﻗﻞ دو ﻋﻤﻞ ﺟﺮاﺣﻲ را ﭘﺸﺖ ﺳﺮ ﮔﺬاﺷﺘﻨﺪ
  ﻫﻞ ﺑﻴﻤﺎﺭﺍﻥﺄﻭﺿﻌﻴﻴﺖ ﺗـ ۱ﺟﺪﻭﻝ 
  ﺩﺭﺻﺪ  ﻓﺮﺍﻭﺍﻧﻲ  
 ۲۴ ۱۷ ﻫﻞﺄﻣﺘ
  ۹۲  ۷۱ ﻣﺠﺮﺩ
  ۰۰۱  ۹۵ ﺟﻤﻊ
  ﺧﺼﻮﺻﻴﺎﺕ ﻓﺮﺩ ﻣﻬﺎﺟﻢ ـ۲ﺟﺪﻭﻝ 
  ﺩﺭﺻﺪ  ﻓﺮﺍﻭﺍﻧﻲ  
 ۲۳/۲ ۹۱ ﻫﻤﺴﺮـ۱
 ۲۱ ۷ ﻓﺎﻣﻴﻞ ـ۲
 ۹۳ ۳۲ ﻧﺎﺷﻨﺎﺱـ۳
 ۵۱/۲ ۹ ﺩﺯﺩﻱ ﺩﺭﮔﻴﺮﻱ ﻳﺎ ـ۴
 ۱/۶ ۱ ﺧﻮﺩﺁﺯﺍﺭﻱ ـ۵
 ۰۰۱ ۹۵ ﺟﻤﻊ
  ﺑﺤﺚ
در ﻣﻘﺎﻳﺴـﻪ ﺑ ـﺎ ﻛﺸـﻮرﻫﺎي ﺻـﻨﻌﺘﻲ، ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﻧﺎﺷـﻲ از 
در ﺣﺎل ﺳﻮﺧﺘﮕﻲ ﺑﺎ اﺳﻴﺪ در اﻳﺮان و ﺳﺎﻳﺮ ﻛﺸﻮرﻫﺎي ﻫﻤﺴﺎﻳﻪ و 
رﺳـﺪ ﻣﻴـﺰان ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣـﻲ . ﺑﺎﺷﺪ داراي ﺷﻴﻮع ﺑﻴﺸﺘﺮي ﻣﻲ ﺗﻮﺳﻌﻪ
از ﻣﻮارد ﺛﺒﺖ ﺷـﺪه در واﻗﻌﻲ وﻗﻮع اﻳﻦ اﻣﺮ در اﻳﺮان ﺑﺴﻴﺎر ﺑﺎﻻﺗﺮ 
ﻣﺮﻛﺰ ﺳﻮاﻧﺢ ﺳﻮﺧﺘﮕﻲ ﻣﻄﻬﺮي ﺑﻮده ﻛﻪ ﻋﻤﺪﺗﺎً ﻧﺎﺷـﻲ از دﻻﻳﻠـﻲ 
ﻫﺎي ﺟﺰﺋﻲ ﻛﻪ ﻣﻌﻤﻮﻻً ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﻣﺮاﺟﻌـﻪ ﺑـﻪ  ﻫﻤﭽﻮن وﺟﻮد آﺳﻴﺐ
ﮔﺮدد ﻳﺎ ﺑﺮوز ﻣﺸﻜﻼت ﭼﺸـﻤﻲ ﻛـﻪ  ﻣﺮاﻛﺰ ﺳﻮاﻧﺢ ﺳﻮﺧﺘﮕﻲ ﻧﻤﻲ
از آﻧﺠﺎﺋﻴﻜـﻪ . ﺑﺎﺷـﺪ  ﺷﻮد، ﻣﻲ ﻣﻌﻤﻮﻻً ﺑﻪ ﭼﺸﻢ ﭘﺰﺷﻚ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻣﻲ
اﻗﺘﺼـﺎدي ـ  در ﻣﻨﺎﻃﻖ ﺑﺎ ﻃﺒﻘﻪ اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ  ﺗﻬﺎﺟﻢ ﺑﺎ اﺳﻴﺪ ﻣﻌﻤﻮﻻً
ﭘﻴﻮﻧﺪد، ﻗﺮﺑﺎﻧﻴﺎن ﺧـﺪﻣﺎت  ﭘﺎﻳﻴﻦ در ﺷﻬﺮﻫﺎي ﻛﻮﭼﻚ ﺑﻪ وﻗﻮع ﻣﻲ
ﻫﺎي ﭘﺰﺷـﻜﻲ را در ﻣﺮاﻛـﺰ درﻣـﺎﻧﻲ ﻣﺤﻠـﻲ درﻳﺎﻓـﺖ  و ﻣﺮاﻗﺒﺖ
  ... ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺩﻣﻮﮔﺮﺍﻓﻴﮏ ﻣﻮﺍﺭﺩ ﺍﺳﻴﺪ ﭘﺎﺷﻲـ  ﻓﺮﻫﺎﺩ ﺣﺎﻓﻈﻲﺩﻛﺘﺮ 
 
ﻗﺮﺑﺎﻧﻴﺎن ﻣﺮد اﻏﻠﺐ ﺑﻨﺎ ﺑﻪ دﻻﻳـﻞ رواﻧﺸﻨﺎﺳـﻲ ﻣﺨﺘﻠـﻒ . ﻣﻴﻜﻨﻨﺪ
  .ﻛﻨﻨﺪ ﻋﺎﻣﻞ واﻗﻌﻲ ﺳﻮﺧﺘﮕﻲ را ﮔﺰارش ﻧﻤﻲ
ﻮع ﺣﻤﻼت ﺑﺎ اﺳـﻴﺪ، ﻛـﻪ ﻣﻜـﺮراً در ﻣﻴﺰان ﺑﺎﻻ و ﻓﺰاﻳﻨﺪه وﻗ
ﺷـﻮد ﻳـﻚ ﻓﺮاﺧـﻮان ﺑـﺮاي ﻫﺎي اﻳﺮان ﮔﺰارش ﻣـﻲ  اﻛﺜﺮ روزﻧﺎﻣﻪ
ﻫﺎﻳﻲ  ﻣﻘﺎﻣﺎت اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻛﺸﻮر ﺟﻬﺖ ﺟﺴﺘﺠﻮي راه ﺣﻞ
آﻣﻴﺰ و اﺗﺨـﺎذ راﻫﺒﺮدﻫـﺎﻳﻲ  ﺑﺎ ﻫﺪف ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي از اﻗﺪام ﺧﺸﻮﻧﺖ
ﺟﻬﺖ ﺧﺎرج ﺳﺎﺧﺘﻦ ﻣﻮاد ﺳﻮزاﻧﻨﺪه و ﺧﻄﺮﻧﺎك از دﺳﺘﺮس اﻓـﺮاد 
ﺗﻮان ﺑﻪ دو ﺷﻴﻮه ﺳـﺎده ﺷـﺎﻣﻞ  ر اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ ﻣﻲد. ﺑﺎﺷﺪ ﻋﺎدي ﻣﻲ
ﻫـﺎي اﺳـﻴﺪي ﻫﺎي ﺧﺸﻚ ﺑﺠﺎي ﺑـﺎﻃﺮي  ﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻨﻲ ﺗﻮﻟﻴﺪ ﺑﺎﻃﺮي
ﻣﺮﻃﻮب و ﻧﻴﺰ ﻋﺪم دﺳﺘﺮﺳﻲ اﻓﺮاد ﻋﺎدي ﺑﻪ ﻣﻮاد ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ و ﻗﺮار 
. دادن ﻣﻮاد رﻓﻊ ﮔﺮﻓﺘﮕﻲ ﻟﻮﻟﻪ ﺑـﻪ اﻓـﺮاد ﻣﺘﺨﺼـﺺ اﺷـﺎره ﻛـﺮد 
ﺗـﺮﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ را در زﻣﻴﻨـﻪ  ﮔﺴـﺘﺮده ﺶو ﻫﻤﻜـﺎراﻧ nannaM
ﺑﻌـﺪ از ﺑﺮرﺳـﻲ (. ﻣـﻮرد  177)ﺎ اﺳﻴﺪ ﮔﺰارش ﻧﻤﻮدﻧـﺪ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺑ
ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺧﺎرﺟﻲ، درﻳﺎﻓﺘﻨﺪ ﻛﻪ ﻛﺸـﻮرﻫﺎي ﺟﺎﻣﺎﺋﻴﻜـﺎ، ﺑـﻨﮕﻼدش و 
 04ﺗﺎﻳﻮان داراي ﺑﺎﻻﺗﺮﻳﻦ ﻣﻴﺰان وﻗﻮع ﺣﻤﻠﻪ ﺑﺎ اﺳﻴﺪ در ﺟﻬﺎن در 
در ﺟﺎﻣﺎﺋﻴﻜﺎ ﻏﺎﻟﺐ ﻗﺮﺑﺎﻧﻴﺎن ﻣﺮد ﺣﺎل آﻧﻜـﻪ . اﻧﺪ ﺳﺎل ﮔﺬﺷﺘﻪ ﺑﻮده
وه ﺑﺮ اﻳـﻦ ﺟـﻮاﻧﺘﺮﻳﻦ ﻋﻼ. در ﺑﻨﮕﻼدش و ﺗﺎﻳﻮان ﻋﻤﺪﺗﺎً زن ﺑﻮدﻧﺪ
  3.ﻗﺮﺑﺎﻧﻴﺎن در ﺑﻨﮕﻼدش ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪﻧﺪ
ﻣـﻮرد آﺳـﻴﺐ را  733ﻣﻘﺎﻟﻪ دﻳﮕﺮي از ﻛﺸﻮر ﭼـﻴﻦ ﺗﻌـﺪاد 
آن ﻧﺎﺷـﻲ از ﺗﻬـﺎﺟﻢ ( درﺻـﺪ  01/5)ﻣـﻮرد  04ﮔﺰارش ﻧﻤﻮد ﻛﻪ 
ﺟﻨﺎﻳﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ و ﺑﻘﻴـﻪ ﻣـﻮارد ﺗﻮﺳـﻂ ﺣـﻮادث ﺻـﻨﻌﺘﻲ رخ 
 ﻫﺎي ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ ﻛـﻪ  ﻣﻮرد ﺟﺮاﺣﺖ 121ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ از ﺗﻌﺪاد  4.اﻧﺪ داده
. اي ﺣﺎﺻـﻞ ﮔﺮدﻳـﺪ  در آذرﺑﺎﻳﺠﺎن اﻳﺮان اﻋﻼم ﺷﺪه، ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﺸﺎﺑﻪ
ﻧﺎﺷـﻲ از ﺣـﻮادث ( درﺻﺪ 19/7) ﻣﻮرد 911در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﺗﻌﺪاد 
ﻧﺎﺷـﻲ از ﺗﻬـﺎﺟﻢ ﺟﻨـﺎﻳﻲ ﺑـﻮده  (درﺻﺪ 8/3) ﻣﻮرد 01ﺻﻨﻌﺘﻲ و 
ﻣﺘﺄﺳﻔﺎﻧﻪ، ﺷﻴﻮع اﻳﻦ ﻋﻤﻞ ﺷـﻮم در ﻛﺸـﻮرﻫﺎي در ﺣـﺎل  5.اﺳﺖ
ﻧﻨﺪ ﻫﻨﮓ ﻛﻨﮓ در ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻧﻈﻴﺮ اﻳﺮان و ﺑﺮﺧﻲ ﺷﻬﺮﻫﺎي ﺻﻨﻌﺘﻲ ﻣﺎ
  6.ﺣﺎل اﻓﺰاﻳﺶ اﺳﺖ
ﺳﻨﺎرﻳﻮي ﻣﺘﺪاول در ﺧﺼﻮص ﺧﺸـﻮﻧﺖ ﺑـﺎ اﺳـﻴﺪ در اﻛﺜـﺮ 
آور در ﺑﺮﺧﻲ ﻛﺸـﻮرﻫﺎي  ﻛﺸﻮرﻫﺎي ﺟﻬﺎن ﺳﻮم و ﺑﻪ ﻃﻮر ﺷﮕﻔﺖ
ﺑﺪﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ اﺳـﺖ ﻛـﻪ ﻫﻤﺴـﺮ ﻗﺮﺑـﺎﻧﻲ اﺳـﻴﺪ  9و8ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺑﺎﻃﺮي ﺧﻮدرو و ﻳﺎ ﺑـﻪ ﺻـﻮرت ﻳـﻚ ﻣـﺎده )ﺳﻮﻟﻔﻮرﻳﻚ ﻏﻠﻴﻈﻲ 
از ﻳـﻚ ﺧـﺮده ﻓﺮوﺷـﻲ ﺗﻬﻴـﻪ  را ﻛﻪ( ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ ﭘﺎك ﻛﻨﻨﺪه ﻟﻮﻟﻪ
ﺟﻮﻳﻲ در ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﻳﻚ ازدواج ﻳﺎ راﺑﻄـﻪ  ﻧﻤﻮده اﺳﺖ ﺟﻬﺖ اﻧﺘﻘﺎم
ﻛﻪ ﺑﻪ دﻻﻳﻞ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و اﻗﺘﺼﺎدي ﻧﺎﻣﻮﻓﻖ ﺑـﻮده اﺳـﺖ، ﺑـﻪ ﻛـﺎر 
در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ، ﻗﺮﺑﺎﻧﻲ از ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻓﺮم ﺷﺪﻳﺪ ﺻـﻮرت رﻧـﺞ . ﮔﻴﺮد ﻣﻲ
ﻫـﺎي اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ ﺟـﺪا  ﺧﻮد را از ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ،ﺑﺮده و در اداﻣﻪ زﻧﺪﮔﻲ
ﻫـﺎ و ﻣﻮاد ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ ﻧﻈﻴﺮ اﺳـﻴﺪ ﺳـﻮﻟﻔﻮرﻳﻚ ﺑـﺎﻃﺮي  .ﺳﺎزد ﻣﻲ
ﻫﻴﺪروﻛﺴﻴﺪ ﺳﺪﻳﻢ ﺣﺎﺻﻠﻪ از ﺗﺠﻬﻴـﺰات ﭘـﺎك ﻛﻨﻨـﺪه اﺑـﺰاري 
اﻗﺘﺼـﺎدي  ـ ﻣﻄﻠﻮب ﺑﺮاي ﺗﻬﺎﺟﻢ در ﺑﻴﻦ ﻃﺒﻘﺎت ﭘﺎﻳﻴﻦ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ
  01.ﺷﻮد ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ
ﺗﻬﺎﺟﻢ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از اﺳﻴﺪ ﻋﻤـﻞ اﻧﺘﻘـﺎﻣﺠﻮﻳﻲ وﺣﺸـﺘﻨﺎﻛﻲ 
ﻗﺮﺑـﺎﻧﻲ  ﻫﺎي ﺷﺪﻳﺪ در ﺻﻮرت و ﺑﺪن ﺖـاﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﺟﺮاﺣ
ﺮ در ﻣﻨـﺎﻃﻖ ـﻫـﺎي اﺧﻴ  ـﺪاد اﻳﻦ ﺣﻤﻼت در ﺳـﺎل ـﺗﻌ. ﺷﻮد ﻣﻲ
ﻮرد اﺳـﻴﺪ ـدر ﻣ  ـ 7و3و1.ﺷﻬﺮي و روﺳﺘﺎﻳﻲ اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘـﻪ اﺳـﺖ 
ﻮﻻ ًﻣـﺮدان ﺟـﻮان ﻫﺴـﺘﻨﺪ و ـﻣﻬﺎﺟﻤﺎن ﻣﻌﻤ ،ﭘﺎﺷﻲ ﺑﺮ روي زﻧﺎن
ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻛﻪ از ﭘﺬﻳﺮش درﺧﻮاﺳﺖ ازدواج  ﻮاﻧﻲ ﻣﻲـﻗﺮﺑﺎﻧﻴﺎن زﻧﺎن ﺟ
ﻮص ـدر اﻳـﻦ ﺧﺼ  ـ. اﻧـﺪ  هﺎع ورزﻳﺪـاﻣﺘﻨ( ﻫﺎ ﻳﺎ ﺳﺎﻳﺮ درﺧﻮاﺳﺖ)
. ﻮان ﺗﻨﺒﻴﻪ ﺑﺮ روي ﺻﻮرت زﻧﺎن ﻣﻲ ﭘﺎﺷـﻨﺪ ـﻣﺮدﻫﺎ اﺳﻴﺪ را ﺑﻪ ﻋﻨ
ﺛﺮﺗﺮﻳﻦ ﺳﻼح ﺆﺮس ﺑﻮدن، اﺳﻴﺪ ﻣـدﻟﻴﻞ ارزان و در دﺳﺘﻪ ﺷﺎﻳﺪ ﺑ
ﺎت ﻳﺎﻓﺘﮕـﺎن ـﺑﺎﺷـﺪ و ﻧﺠ  ـﺮاﻃﻲ اﻧﺘﻘـﺎم ﻣـﻲ ـﺑﺮاي اﻳﻦ ﺷﻜﻞ اﻓ
ﺶ اﻋﺘﻤﺎد ﺑـﻪ ـﻛﺎﻫ. ﮔﺮدﻧﺪ ﺎﻋﻲ ﻣﻲـﺰواي اﺟﺘﻤـﻮﻻً دﭼﺎر اﻧـﻣﻌﻤ
ﺮ ـﻛﻨﺪ ﻛﻪ اﻳـﻦ اﻣ  ـ ﺮك ﻣﺪرﺳﻪ ﻣﻲـرا وادار ﺑﻪ ﺗ ﻧﻔﺲ، اﻳﻦ اﻓﺮاد
ﺮ ـﺎً ﺑـﺮوز ﻣﺸـﻜﻼت ﺑﻴﺸﺘ  ــﺳﻮادي و ﻓﻘﺮ و ﻧﻬﺎﻳﺘ  ـ ﺮ ﺑﻪ ﺑﻲـﻣﻨﺠ
ﻮﻧﺖ ﺑﺎ ـﻮر ﻛﺎﻫﺶ ﺧﺸـاﻗﺪاﻣﺎت ﻣﺘﻌﺪدي را ﺑﺎﻳﺪ ﺑﻪ ﻣﻨﻈ. ﮔﺮدد ﻣﻲ
ﻠﻪ ـدر ﻛﺸﻮرﻫﺎي ﺟﻬﺎن ﺳﻮم ﺑﻪ ﻋﻤﻞ آورد ﻛـﻪ از آن ﺟﻤ  ـاﺳﻴﺪ 
و ﺎدي ـﺎﻋﻲ، ﺣﻤﺎﻳـﺖ اﻗﺘﺼ  ــﺗﻮان ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ آﮔـﺎﻫﻲ اﺟﺘﻤ  ـ ﻣﻲ
ﺎﻧﻮﻧﻲ ﺟـﺪي ـﺰاﻣﺎت ﻗ  ــﺎذ اﻟ  ــرواﻧﻲ، اﻗﺪاﻣﺎت ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ و اﺗﺨ
  1.اﺷﺎره ﻧﻤﻮد
  ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
  :ﺗﻮان ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﺮﻓﺖ اﻳﻦ اﺳﺖ ﻛﻪ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻲ آﻧﭽﻪ از
اﺳﻴﺪ ﭘﺎﺷﻲ در ﻛﺸﻮرﻣﺎن ﻫﻤﭽﻨﺎن ﻳﻚ ﻣﻌﻀﻞ اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ ـ 1
 .اﺳﺖ
 .ﺣﺎدﺛﻪ در ﺑﻴﻦ زﻧﺎن و ﻣﺮدان ﻓﺮاواﻧﻲ ﻳﻜﺴﺎﻧﻲ داردـ 2
 .از ﺷﻴﻮع ﺑﺎﻻﺋﻲ ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖ ﻫﺎ و ﻓﺎﻣﻴﻞ در ﺧﺎﻧﻮادهـ 3
ﺷﺎﻳﺪ ﻣﺤﺪود ﻧﻤﻮدن دﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ ﻣﻮاد و ﻋﻮاﻣﻞ ﺳﻮزآور ـ 4
و ﺧﻄﺮﻧﺎك ﺑﺮاي ﻋﺎﻣﻪ ﻣﺮدم ﺑﺘﻮاﻧﺪ در ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻴﺰان وﻗﻮع اﻳﻦ 
  .ﺛﺮ ﺑﺎﺷﺪﺆآﻣﻴﺰ ﻣ ﺟﺮم ﻓﺎﺟﻌﻪ
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Introduction & Objective: Acid assault is one of the most brutal crimes. This crime is not meant to kill 
but to punish the victim or to destroy the victim’s social life. This violent act usually occurs in developing 
countries. The aim of our study was to assess the place and intensity of burns and their abundance from 
viewpoint of age, sex, material status and the relation between the injured and the assailant. 
Materials & Methods: From May 2004 to October 2010 the charts of victims of acid violence, who 
were referred to the Motahari Burn Center, were reviewed. Over this 6-year period, 59 patients were included 
in this retrospective study. 
Results: The reviewed cases were 51% male and 49% female. The face and hands were the most 
commonly injured areas, and the most common assailant was a close family member. 
Conclusions: 1. Acid assault is still a major social problem in our country. 2. The abundance of this 
problem is the same for men and women. 3. It is very abundant among family members. 4. Perhaps the 
limitation of access to dangerous materials can reduce the rate of this terrific crime. 
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